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Om undersgkelsen

Kantar Helsepolitiske Barometer er en uavhengig,
syndikert undersgkelse.

Formalet er a kartlegge befolkningens holdninger i
helsepolitiske spgrsmal.

Malingen har veert gjennomfgrt siden 2016.
Mer enn 2000 respondenter.

Datainnsamling 8. desember 2023 — 8. januar 2024.
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Helsepolitikk engasjerer det norske folk
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21%

har det siste aret veert i en situasjon
der de ikke har fatt nedvendig
helsehjelp

For 20% var situasjonen livstruende
For 46% var den kritisk, men ikke livstruende
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For de fleste skyltes det
kapasitetsproblemer

32% lkke kapasitet til & ta i mot
28% Sendt hjem uten a ha fatt nadvendig hjelp

15% Bedt om a ta kontakt igjen senere
14% Fikk ikke svar pa henvendelse
6% Stengt
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Eller mangel pa kompetanse
hos helsepersonellet

17% Ikke kvalifisert personell tilgjengelig

17% Situasjonen ble feiltolket

6% Sprakproblemer
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Hvis du skal beskrive fastlegetilbudet der du bor med ett ord, hva vil det veere? (n=2017)
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Befolkningen opplever at fastlegetilbudet er | bedring

45% beskriver fastlegetilbudet med positive ord
- opp fra 37% i 2023

30% beskriver fastlegetilbudet med negative ord
- ned fra 37% 1 2023

I.(ANTAR eva.fosby.livgard@kantar.com
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Det er stor enighet om at det bgr tilsettes flere
| helsevesenet

Det er pasientenes
behov for pleie og behandling
som ma veere det farende for
sammensetning og niva
pa bemanningen i
helsevesenet.

Helsevesenet ma
effektiviseres og antall
ansatte ma reduseres.

Bemanningssituasjonen
| helsevesenet bar

opprettholdes pa

dagens niva.

Helsevesenet er
underbemannet, og
det bar tilsettes flere.

2%
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O mener det er avgjgrende at sykepleierne
O kommer opp pa et hayere lgnnsniva for
a sikre landet nok sykepleiere

O mener sykepleierne kan ikke f&
O noe mer enn andre grupper, fordi det vil
true samarbeidet | norsk arbeidsliv
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DEt er Ikke mer enn 14% Sem
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tilrettelegge vilkarene pa en
bedre mate enn i dag

‘ * » “\‘H\/‘“\“ ‘\ \ ’
)=
\'

B
e



84% mener alle arbeidstagere
bar harett til samme antall omsorgsdager med lgnn

nelpe syke eller el

om {renger bistane

-
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Mener pargrende bar
kompenseres med lgnn nar de
bistar ved hjemmesykehus

evafosby. livgard@kantar.com
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Hvordan jeg skal sikre meg trygg gkonomi 51
46
44
Hvordan jeg skal holde meg fysisk aktiv 39
39
35
Type bolig 31
28
34
Hva jeg skal fylle tiden med 32
29
29
Hvor jeg skal bo (sted) 23
24

Hvordan jeg skal holde meg sosialt aktiv 27

Har Ikke planlagt noe

2024 2023 2022
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Styrke psykisk helsehjelp og iverksette forebyggende tiltak i kommunene
er hva flest mener politikerne bar gjare for a redusere psykisk uhelse

Styrke psykisk helsehjelp Utvikle en tverrfaglig Bedre samarbeidet mellom Bygge ut bedriftshelse-
og forebygging i kommunene allmennhelsetjeneste der fastlege kommune, sykehus og NAV tienestens psykiske
og psykolog samarbeider helsetilbud

=8 -
//Q_:Q/ 4%@ ey &I

61% 46% 31% 23%

Psykisk uhelse er en av hovedarsakene til sykefraveer i Norge.
Hva mener du norske politikere bar gjgre med det? (n=2017) Prosent. Flere svar mulig.

l(ANTAR eva.fosby.livgard@kantar.com



42%
/ har ganske darlig eller darlig
Inntrykk av samarbeidet mellom
NAV og helsepersonell ved
psykisk sykdom

©
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34%

KANTAR

har opplevd selv eel"l,er Kjenner noen
som ikke har fatt nedyendig helsehjelp

gjennom det offentlige helsevgsenet
ved psykiske helseplag,e‘

For 53% av dem skyldtes det lang ventetid
hos lege/fastlege eller hos psykolog.

evg.fosby.livgard@kantar.com






For de fleste (72%)
har pandemien ikke pavirket
holdningen de har til vaksiner

l‘ 15% har blitt mer positive
l’ 11% har blitt mer negative

shy.livgard@kantar.com




Flertallet (55%) gnsker full offentlig finansiering
dersom myndighetene innfgrer et vaksinasjonsprogram for voksne

Ingen offentlig Vet ikke
finansiering, 5 %
betaler alt sel

Delvis offentlig Full offentlig
finansiering og finansiering,
egenandel uten
37 % eg(;réat;del
0

Myndighetene vurderer & innfgre et vaksinasjonsprogram for voksne som er tenkt & dekke influensa, pneumokokksykdom (lungebetennelse,
blodforgiftning, hjernehinnebetennelse) og oppfriskningsdoser av enkelte barnevaksiner. Hvordan mener du dette bgr finansieres?
(n=2017) Prosent.

l(AN TAR eva.fosby.livgard@kantar.com
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59%

er bekymret for a
matte betale selv for dyre
legemidler dersom de
skulle bli syke




De fleste (64%) som bruker
reseptbelagte legemidler
er trygge pa at de far de

medisinene de trenger

28% sier de ville ha
falt seg tryggere hvis en
legemiddelekspert hadde sett
over legemiddellisten
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ville ganske eller helt sikkert

benyttet muligheten til a stille en
legemiddelekspert spgrsmal om legemidler ,’
de bruker eller vurderer a bruke, dersom
kommunen kunne tilby en slik tjeneste
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23%

av de som bruker reseptpliktige
legemidler opplever at det sjelden eller
aldri er nok tid til a snakke om
legemidlene de bruker nar de

er hos fastlegen

KANTAR
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719%

mener Vi bgr ha
legemiddelproduksjon | Norge

93% for & gjare oss selvforsynte

2490 for & sikre arbeidsplasser

119% for & sikre eksportinntekter

KANTAR




Det er bred statte | befolkningen for at det offentlig bidrar gkonomisk
til synsundersgkelser og briller til barn

49% Full offentlig stette 61% Full offentlig statte
43% Delvis offentlig statte 31% Delvis offentlig statte

I( A N TA R eva.fosby.livgard@kantar.com



Oppgavene | helsetjenesten topper igjen listen
over var tids starste utfordringer slik befolkningen ser det

Hva mener du er de stgrste utfordringene Norge star overfor i dag?
Du kan velge tre av fglgende alternativ (n=2017) Prosent.

Oppgavene i helsetienesten [N 44

Landets skonomiske situasjon 41
Jkende sosiale forskjeller 37
Vold og kriminalitet 27
Klimaendringer 26
Innvandring og integrering 21
Feerre yrkesakt til a finans. velferdsgodene 18
Tilgang til nok energi 16
Samfunssikkerhet og beredskap 16
Skole og utdanning 13
Forsvarssituasjonen 11
Vei og bane 9
Arbeidsledighet 4

eva.fosby.livgard@kantar.com




Befolkningen i store deler av landet er enige om at
oppgavene i helsetjenesten er var tids starste utfordring

N Helse Nord
549/
Helse Midt-Norge O
Saknr. 1

48%

Saknr. 1
Helse Vest
Helse Sgr-@st
S970 43%
Sak nr. 2

Saknr. 1

Tett etter landets gkonomiske situasjon
(40%)

l(AN TAR eva.fosby.livgard@kantar.com



69% tror kapasiteten i helsetjenesten vil bli darligere i arene framover

——Kapasiteten vil bli darligere —Kapasiteten vil bli bedre

Kapasiteten vil veere uendret

4 >

80
60
40
- 25
20 22
X % 16
0
' 2022 2023 2024
' Hvordan tror du kapasiteten i det offentlige helsevesenet vil vaere om fem ar,

sammenlignet med i dag? (n=2017) Prosent.
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Helse og omsorg er hva flest (39%) mener regjeringen
bar prioritere | statsbudsjettet

Helse og omsorg [ 39 50
Klima og milig s 11
Politi og beredskap N 9 40

Skole og utdanning [ 7
Arbeid og sysselsetting [ 7

Forsvar [0 6 30
Kommunegkonomi [ 5
Innvandring og integrering [ 4 20

Landbruk % 3
Olje og energi [ 2

1

Samferdsel [T 2 0
Kultur og idrett [ 1

Neering og fiskeri | 1 0

N~ (e0] (o)} o — N ™ <
- — — AN N N N N
o o o o o o o o
N N N N N N N N

Dersom regjeringen ma gjgre tydelige prioriteringer mellom ulike samfunnssektorer i
statsbudsijettet, hvilken av fglgende sektorer mener du bgr prioriteres fremfor andre?
(n=2017) Prosent.

l(AN TAR eva.fosby.livgard@kantar.com
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Hvis det ikke finnes nok helsepersonell
bar regjeringen vurdere nye arbeidsformer
eller ny teknologi

o

47% nye arbeidsformer

36% ny teknologi

28% personellbesparende medisinsk utstyr
27% fornye gammel medisinsk utstyr

ICANTAR



‘ 0, Stiller seg positive til at det’tastiflbruilk
O kunstig intelligens i helsesektoien

I( A N TA R eva.fosby.livgard@kantar.com



80%

etterlyser tettere samarbeid
mellom offentlig og privat
helsetjeneste

for a sikre god og kostnadseffektiv
helsehjelp til befolkningen

KANTAR —
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helseaktgrer som leverer tjenestene



Tydelig venstre — hgyreakse
| folks holdninger til bruk av private helsetjenester

»
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; S Amerikanske
tilstander
Sosiale Stjeler
forskjeller kompetanse

Flere
fagmiljger
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Konkurranse
gker
kvaliteten

Fordeler
belastningen
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Jeg er en person som er helt til venstre | politikken, noe som
kanskje virker rart nar jeg sier at jeg har blandende falelser nar
det kommer til private helsetjenester.

Jeg skulle sa gnske at alle helsetjenester var offentlige, men
siden helsevesenet bare far darligere og darligere kapasitet, og

det legges ned behandlingstilbud over alt, mener jeg at private
helsetjenester kanskje ma til likevel.

ICANTAR
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Det er bred enighet (73%) om at de som bruker private
helsetjenester avlaster det offentlige helsevesenet
og bidrar til a redusere helsekgene

'(A N TA R ‘ i eva.fosB¥ livgard @kantar.cf :,'



67% er villige til a betale for a veere sikret
lettere og raskere tilgang til ngdvendig helsetjeneste

Andel betalingsvillige
83 84
78 79 78

67 68

55 55
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Det gjelder majoriteten i alle velgergrupper

I.(ANTAR eva.fosby.livgard@kantar.com



5%

Ser det som positivt at de som kan,
benytter helseforsikring og far hjelp i privat helsevesen
fordi det avlaster det offentlige helsevesenet

I( A N TA R eva.fosby.livgard@kantar.com



Oppsummert

De aller fleste er godt forngyde med kontakten de har hatt med helsevesenet,
men mange er bekymret for framtidens helsevesen

Bemanningssituasjonen er stram, og mange opplever at de selv
eller noen de er pargrende til ikke far den hjelpen de trenger

Ny teknologi, mer personell med riktig kompetanse, og et tettere samarbeid
mellom offentlig og privat helsetjeneste stagttes av store deler av befolkningen

I( A N TA R eva.fosby.livgard@kantar.com
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Takk for oppmerksomheten!

Presentasjonen kan lastes ned fra
www.kantar.no

For mer informasjon kontakt:
eva.fosby.livgard@kantar.com

eva.fosby.livgard@kantar.com



